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UPOWAZNIENIE
DO ODBIORU DZIECKA Z PUBLICZNEGO PRZEDSZKOLA
WROCEAWSKIE SKAUTY VII WE WROCLAWIU PRZEZ OSOBE NIEPELNOLETNIA

Oswiadczam, ze upowazniam MOjego/a  niepetnoletniego/ia  syna/corke*,
wwieku ............ lat do obioru mojego dziecka z Publicznego Przedszkola Wroctawskie
Skauty VII we Wroctawiu

(imig i nazwisko, data urodzenia)

1. Oswiadczam, iz bior¢ na siebie pelng odpowiedzialno$¢ prawng za bezpieczenstwo
odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola.

2. Przy odbiorze dziecka, nauczyciel moze zada¢ okazania dokumentu tozsamosci.

Uzasadnienie - (uzasadnienie decyzji o odbiorze dziecka przez osobe niepetnoletnig).

(podpis rodzica/ opiekuna prawnego*)

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych, jako osoby upowaznionej do odbioru dziecka z przedszkola, zgodnie
Zustawq z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie
Z Rozporzqdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob

fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia

dyrektywy 95/46/WE (RODO).

(podpis osoby upowaznionej)

* niepotrzebne skresli¢



